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PENGGUNAAN TANAMAN HERBAL PADA LANSIA PENDERITA 
HIPERTENSI DI KECAMATAN GATAK                                       
KABUPATEN SUKOHARJO 
 




Pemanfaatan tanaman herbal untuk pemeliharaan kesehatan dan gangguan 
penyakit saat ini sangat dibutuhkan dan perlu dikembangkan, terutama dengan 
melonjaknya biaya pengobatan. Pengelolaan hipertensi lansia secara farmakologi 
dapat dilakukan menggunakan obat-obatan modern yang bersifat kimiawi maupun 
pengobatan secara herbalis. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui penggunaan 
tanaman herbal pada lansia penderita hipertensi di Kecamatan Gatak Kabupaten 
Sukoharjo. Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif dengan desain 
fenomenologi, pendekatan penelitian adalah deskriptif. Metode pengambilan 
sampel dengan teknik purposive sampling (sample bertujuan). Informan penelitian 
sebanyak 10 lansia yang dipilih dengan memperhatikan kriteria penelitian. 
Instrumen penelitian berupa panduan wawancara, catatan dan juga alat perekam 
(audio/wav). Teknik analisis data menggunakan metode Content Analysis. 
Berdasarkan analisis dan pembahasan penelitian ini menyimpulkan bahwa: 
Tanaman herbal yang dimanfaatkan atau digunakan dalam pengelolaan hipertensi 
adalah belimbing wuluh, belimbing manis, teh hijau, bawang putih, melon, 
mentimun, dan seledri. Cara meramu tanaman herbal dalam pengelolaan hipertensi 
adalah belimbing wuluh dan seledri diolah dengan cara direbus, teh hijau diolah 
dengan cara diseduh, sedangkan belimbing manis, bawang putih, melon, dan 
mentimun dikonsumsi secara langsung atau mentah tanpa pengolahan terlebih 
dahulu. Frekuensi penggunaan tanaman herbal dalam pengelolaan hipertensi untuk 
rebusan belimbing wuluh 1-2 kali sehari, belimbing manis dikonsumsi 2 buah 
sehari, teh hijau dikonsumsi 1-2 gelas sehari, bawang putih dikonsumsi 1-2 kali 
sehari, melon dikonsumsi 1 kali sehari, mentimun dikonsumsi 1- 2 buah sehari, dan 
rebusan daun seledri 2 sendok makan 2 kali sehari. 
 




HERBAL PLANTS CONSUMPTION AT HYPERTENSION IN ELDERLY 







The use of herbs for health maintenance and disease disturbance current is 
needed and should be developed, especially with skyrocketing medical costs. 
Pharmacological management of hypertension in the elderly can be done using 
modern drugs that are chemically or herbalist treatment. This study aims to 
determine the use of herbs in elderly patients with hypertension in the District 
Gatak Sukoharjo. This study is a qualitative research design with phenomenology, 
the study is a descriptive approach. Sampling method with purposive sampling 
techniques. Research as much as 10 elderly informants selected by taking into 
account the criteria. Research instruments such as interview guides, notes and 
recording devices (audio / wav). Analysis using content analysis method. Based on 
the analysis and discussion of the study concluded that: Herbs are used or are used 
in the management of hypertension is starfruit, sweet star fruit, green tea, garlic, 
melons, cucumbers, and celery. How to mix herbs in the management of 
hypertension is starfruit and celery mixed with boiled, mixed with green tea brewed 
way, while the sweet star fruit, garlic, melons, and cucumbers or raw consumed 
directly without prior processing. Frequency of use of herbs in the management of 
hypertension for starfruit decoction 1-2 times a day, sweet star fruit consumed 2 
pieces a day, consume 1-2 cups of green tea a day, garlic consumed 1-2 times a 
day, 1 time a day consumed melon, cucumber consumed 1-2 pieces a day, and 
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